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Abstract 
 
Background and purpose: Rabies is a viral disease that is usually transferred to humans 
through the bites of infected animals (especially dogs). Difficult treatment and painful death in all patients 
makes it a major public health concern. There are some interesting points about the rabies in Traditional 
Medicine resources, especially in Persian Medicine. 
Materials and methods: In this study the book entitled Tebbe Akbari was used as an invaluable 
source of   Persian Traditional Medicine which is a complete and practical collection about many 
diseases. The information about rabies was extracted from the book. Also, the latest version of National 
Guidelines for Rabies Control was used. Data from both sources were compared with each other 
including etiology, symptoms, diagnosis, and treatment.   
Results: Almost all points about rabies in Tebbe Akbari were found similar to the national 
guidelines recommended for rabies control. However, recent improvements in treatment, especially 
vaccination and microscopic methods in diagnosis of the disease have led to stop using traditional 
diagnostic methods.  
Conclusion: Probably more knowledge and awareness about traditional medicine books and 
performing evidence based studies could help in finding more simple and less expensive diagnostic 
methods.   
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 و آﺧﺮﻳﻦ دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﻛﺸﻮري ﻣﺒﺎرزه ﺑﺎ ﻫﺎري( از ﻛﺘﺐ ﻃﺐ ﺳﻨﺘﻲ)
  
       2و1اﻣﻴﺪ ﻣﻈﻔﺮي
   3ﻒ ﭘﻮرﻣﺤﻤﺪ ﻳﻮﺳ 
  ﭼﻜﻴﺪه
. ﺷـﻮد  ﺑﻪ اﻧﺴﺎن ﻣﻨﺘﻘﻞ ﻣﻲ( ﻋﻤﺪﺗﺎ ﺳﮓ)ﻫﺎري ﺑﻴﻤﺎري وﻳﺮوﺳﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ از ﻃﺮﻳﻖ ﮔﺰش ﺣﻴﻮاﻧﺎت آﻟﻮده  :ﻫﺪفو  ﺳﺎﺑﻘﻪ
ﻋﺪم اﻣﻜﺎن ﺑﻬﺒﻮدي و ﻣﺮگ دردﻧﺎك ﻛﻠﻴﻪ ﻣﺒﺘﻼﻳﺎن ﺑﻪ اﻳﻦ ﺑﻴﻤﺎري زﺋﻮﻧﻮز، آن را در ﻃﻮل ﺗﺎرﻳﺦ زﻧﺪﮔﻲ ﺑﺸﺮﻳﺖ ﻫﻤﻮاره ﺟﺰو 
در ﻛﺘﺐ اﻃﺒﺎي ﻗﺪﻳﻢ اﻳﺮان زﻣﻴﻦ ﻧﻴﺰ ﻧﻜﺎت ﺟﺎﻟﺒﻲ در ﺧﺼﻮص ﻫﺎري ﻧﮕﺎﺷـﺘﻪ ﺷـﺪه ﻛـﻪ ﻫﺎي ﺳﻼﻣﺘﻲ ﻗﺮار داده اﺳﺖ،  اوﻟﻮﻳﺖ
ﺗﻮاﻧـﺪ ﻣـﺎ را ﺑـﺎ ﻣﻄﺎﻟـﺐ ﻫـﻢ ﻫﺎي اﻳﻦ ﺣﻜﻤﺎ، ﻣـﻲ  ﻫﺎي ﻋﻠﻤﻲ، ﻋﻼوه ﺑﺮ آﺷﻨﺎﻳﻲ ﺑﺎ دﻳﺪﮔﺎه ﺑﺎزﺧﻮاﻧﻲ و ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ آن ﺑﺎ آﺧﺮﻳﻦ ﻳﺎﻓﺘﻪ
  .اي روﺑﺮو ﺳﺎزد ﭼﻨﺎن ارزﻧﺪه
اي از دﻳﺪﮔﺎه ﺣﻜﻤﺎ اﻧﺘﺨﺎب و ﻣﻄﺎﻟـﺐ ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ  ﻪ ﻋﻨﻮان ﻧﻤﻮﻧﻪﺑ در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻛﺘﺎب ﻃﺐ اﻛﺒﺮي، .:ﻫﺎ ﻣﻮاد و روش
ﺣﺎوي آﺧﺮﻳﻦ ﻳﺎﻓﺘـﻪ ﻫـﺎي ﻋﻠﻤـﻲ و روﻳﻜـﺮد ) ﺳﭙﺲ ﻣﻄﺎﻟﺐ آﺧﺮﻳﻦ دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﻛﺸﻮري ﻫﺎري. ﻫﺎري آن اﺳﺘﺨﺮاج ﮔﺮدﻳﺪ
ﺪي و ﺑﻨ ـﻧﻴﺰ اﺳﺘﺨﺮاج و ﻧﺘﺎﻳﺞ در ﻗﺎﻟﺐ ﺟﺪاوﻟﻲ ﺷﺎﻣﻞ اﺗﻴﻮﻟﻮژي، ﻋﻼﻳﻢ، ﺗﺸـﺨﻴﺺ و درﻣـﺎن ﺑﻴﻤـﺎري دﺳـﺘﻪ ( ﺑﺮﺧﻮرد ﺑﺎ ﺑﻴﻤﺎري
  .ﻣﻮرد ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
ﻫﺎي ﻛﺘﺎب ﻃﺐ اﻛﺒﺮي در ﺧﺼـﻮص اﺗﻴﻮﻟـﻮژي، ﻋﻼﻳـﻢ و درﻣـﺎن ﺑﻴﻤـﺎري ﻫـﺎري و ﻧﺤـﻮه  ﺗﻤﺎم دﻳﺪﮔﺎه ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً .:ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
از )ﻫـﺎي درﻣـﺎن ﺑﺮﺧـﻲ ﻗﺴـﻤﺖ  اﻣـﺎ در . ﺑﺎﺷـﺪ  روﻳﻜﺮد ﺑﻪ اﻳﻦ ﺑﻴﻤﺎري ﻣﺸﺎﺑﻪ و ﻗﺎﺑﻞ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ آﺧﺮﻳﻦ دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﻛﺸﻮري ﻣﻲ
ﻫﺎي ﻗﺎﺑـﻞ ﻣﻼﺣﻈـﻪ اي در ﻃـﺐ اﻣـﺮوز روي داده  ﻧﻴﺰ ﻧﺤﻮه ﺗﺸﺨﻴﺺ ﻣﻴﻜﺮوﺳﻜﻮﭘﻴﻚ ﺑﻴﻤﺎري ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ و( ﺟﻤﻠﻪ واﻛﺴﻴﻨﺎﺳﻴﻮن
  .ﻫﺎي ﻗﺒﻠﻲ ﺗﺸﺨﻴﺼﻲ ﮔﺮدﻳﺪه اﺳﺖ ﺳﺒﺐ ﻛﻨﺎر ﮔﺬاﺷﺘﻪ ﺷﺪن روشاﺳﺖ ﻛﻪ 
ﺗﺮ در ﻣﺘﻮن ﻃﺒﻲ ﮔﺬﺷﺘﻪ و ﺑﻪ راﺣﺘﻲ رد ﻧﺸﺪن از ﻛﻨﺎر داﻧﺶ ﻣﻮﺟﻮد در اﻳـﻦ ﻣﺘـﻮن و اﻧﺠـﺎم  ﺷﺎﻳﺪ ﺑﺎ ﺗﺎﻣﻠﻲ ﺑﻴﺶ :اﺳﺘﻨﺘﺎج
ﻫـﺎي ﭘﺮﻫﺰﻳﻨـﻪ اﻣـﺮوزي ﺗﺮي در ﻗﻴﺎس ﺑـﺎ روش  ﺗﺮ و ﻛﻢ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫﺎي ﺗﺸﺨﻴﺼﻲ ﺳﺎده ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ ﺷﻮاﻫﺪ ﺑﺘﻮان ﺑﻪ روش ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ
  .دﺳﺖ ﻳﺎﻓﺖ
  
  ﻃﺐ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان، ﻃﺐ اﻛﺒﺮي، ﻫﺎري، دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﻛﺸﻮري ﻣﺒﺎرزه ﺑﺎ ﻫﺎري: واژه ﻫﺎي ﻛﻠﻴﺪي
  
  ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻫﺎي ﻣﺸﺘﺮك ﺑﻴﻦ اﻧﺴﺎن و دام ﻣﻲ  ﻫﺎري ﺟﺰو ﺑﻴﻤﺎري
ﺑﻬﺪاﺷـﺖ ﻋﻤـﻮﻣﻲ و دام ﭘﺰﺷـﻜﻲ از ﺑﺎﺷﺪ ﻛـﻪ در ﻋﺮﺻـﻪ 
ﻫـﺎي آﻟـﻮده  ﺳـﮓ. (1)اي ﺑﺮﺧـﻮردار اﺳـﺖ اﻫﻤﻴـﺖ وﻳـﮋه
 ﺑﻪ  .(2)ﺑﺎﺷﻨﺪ ﺗﺮﻳﻦ ﻋﺎﻣﻞ اﺑﺘﻼ اﻧﺴﺎن ﺑﻪ اﻳﻦ ﺑﻴﻤﺎري ﻣﻲ ﻣﻬﻢ
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وس، ﺑﻴﻤـﺎري در ﺑـﺪن دﻧﺒـﺎل ﮔـﺰش و در اﺛـﺮ ورود وﻳـﺮ
اﻧﺴﺎن اﻳﺠﺎد ﺷﺪه و ﻋﻼﻳﻢ ﺑﻴﻤﺎري ﺑﻪ ﺻـﻮرت اﻧﺴـﻔﺎﻟﻴﺘﺤﺎد 
ﺑﻴﻤـﺎري ﺗﻘﺮﻳﺒـﺎ ﻫﻤﻴﺸـﻪ ﺳـﺒﺐ . (3)ﺷﻮد ﭘﻴﺸﺮوﻧﺪه ﻇﺎﻫﺮ ﻣﻲ
ﻫـﺎي اﺧﻴـﺮ ﺑـﺎ ﻫﺮ ﭼﻨﺪ ﻛـﻪ ﻃـﻲ ﺳـﺎل . (4)ﮔﺮدد ﻣﺮگ ﻣﻲ
ﻓﺮاﻫﻢ آﻣﺪن واﻛﺴﻴﻨﺎﺳﻴﻮن ﺣﻴﻮاﻧـﺎت و ﻧﻴـﺰ واﻛﺴﻴﻨﺎﺳـﻴﻮن 
 ﺑﻌﺪ ﮔﺰش اﻧﺴﺎن، ﺗﻌﺪاد ﻣـﺮگ ﻧﺎﺷـﻲ از ﺑﻴﻤـﺎري ﻛـﺎﻫﺶ 
ﻣﻴﻠﻴﻮن ﻧﻔﺮ واﻛﺴﻦ ﻫـﺎري را  51ﺳﺎﻻﻧﻪ ﺣﺪود )ﻳﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ 
، اﻣﺎ (ﻣﻴﻠﻴﺎرد دﻻر درﻳﺎﻓﺖ ﻣﻲ ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ 1ﺑﺎ ﻫﺰﻳﻨﻪ اي ﺑﺎﻟﻎ ﺑﺮ 
ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﺑـﺎر ﺑـﺎﻻي ﺑﻴﻤـﺎري، ﻫـﺎري ﻫـﻢ ﭼﻨـﺎن ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان 
ﻧﮕﺮاﻧﻲ ﻋﻤﺪه اي ﺑـﺮاي ﺑﻬﺪاﺷـﺖ ﻋﻤـﻮﻣﻲ ﻣﺤﺴـﻮب ﻣـﻲ 
ﮔﺮدد و ﻟﺬا ﺳﺎزﻣﺎن ﺟﻬﺎﻧﻲ ﺑﻬﺪاﺷﺖ از ﺑـﻴﻢ ﻛـﻢ ﺗـﻮﺟﻬﻲ 
 esaesiddetcelgeNﻤــ ــﺎري آن را ﺟــ ــﺰو ﺑــ ــﻪ اﻳــ ــﻦ ﺑﻴ
  .(5)ﻗﺮار داده اﺳﺖ( ﻫﺎي ﻣﻮرد ﻏﻔﻠﺖ ﺑﻴﻤﺎري)
ﻫﺎري در ﻃﻮل زﻧﺪﮔﻲ ﺑﺸﺮﻳﺖ و ﺑﺮاي ﭼﻨﺪﻳﻦ ﻫـﺰار 
، ﻋﺪم اﻣﻜﺎن ﺑﻬﺒﻮدي و ﻣـﺮگ (6)ﺳﺎل ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ اﻧﺴﺎن ﺑﻮده
دردﻧـﺎك ﻛﻠﻴـﻪ ﻣﺒﺘﻼﻳـﺎن، ﻫﻤـﻮاره اﻳـﻦ ﺑﻴﻤـﺎري را ﺟـﺰو 
ﻛـﻪ اﻃﺒـﺎ  اي ﺑﻪ ﮔﻮﻧﻪ. ﻫﺎي ﺳﻼﻣﺘﻲ ﻗﺮار داده اﺳﺖ اوﻟﻮﻳﺖ
ﺑﺎ ﻧﮕـﺎﻫﻲ . ﻫﻤﻮاره ﺗﻮﺟﻪ وﻳﮋه اي ﺑﻪ اﻳﻦ ﺑﻴﻤﺎري داﺷﺘﻪ اﻧﺪ
ﺑﻪ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻣﻜﺘﻮب ﻃﺐ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮاﻧﻲ در ﻣﻲ ﻳﺎﺑﻴﻢ ﻛﻪ ﺣﻜﻤـﺎ 
ﻗﺪﻳﻢ اﻳﺮاﻧﻲ از داﻧﺶ و ﻣﻬﺎرت ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ در اﻳـﻦ ﺧﺼـﻮص 
ﺳــﻴﻨﺎ در ﻛﺘ ــﺎب ﻗ ــﺎﻧﻮن ﺧــﻮد  اﺑ ــﻮﻋﻠﻲ. ﺑﺮﺧــﻮردار ﺑﻮدﻧ ــﺪ
ﺗﻮﺿﻴﺤﺎت ﻣﻔﺼﻞ و ﺟـﺎﻟﺒﻲ در ﺧﺼـﻮص ﻫـﺎري ﻧﮕﺎﺷـﺘﻪ 
ﺳﻨﮕﻴﻦ ﻛﺘﺎب ﻗـﺎﻧﻮن، ﺷـﺮح و  ﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﺘﻦ ﻧﺴﺒﺘﺎًﺑﺎ ﺗ. اﺳﺖ
ﺗﻔﺴ ــﻴﺮﻫﺎي ﻣﺘﻌ ــﺪدي ﺑ ــﻪ ﻣﻨﻈ ــﻮر اﻣﻜــﺎن درك ﺑﻬﺘ ــﺮ آن 
ﻧﮕﺎﺷـﺘﻪ ﺷـﺪه اﺳـﺖ ﻛـﻪ از ﺟﻤﻠـﻪ آن ﻫـﺎ ﻛﺘـﺎب ﺷـﺮح 
 .ﺣﻜـﻴﻢ ﻧﻔﻴﺴـﻲ ﻛﺮﻣـﺎﻧﻲ ﻣـﻲ ﺑﺎﺷـﺪ  اﻻﺳﺒﺎب و اﻟﻌﻼﻣﺎت
ﻛﺘﺎب ﻃﺐ اﻛﺒﺮي از دﻳﮕـﺮ ﻛﺘـﺐ ارزﺷـﻤﻨﺪ ﻃـﺐ ﺳـﻨﺘﻲ 
ﻜـﻴﻢ ﺳـﺎل ﻗﺒـﻞ ﺗﻮﺳـﻂ ﺣ  003ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﺑـﻴﺶ از  اﻳﺮان ﻣﻲ
اﻳـﻦ ﻛﺘـﺎب . ﻣﺤﻤﺪ ارزاﻧﻲ ﺑﻪ رﺷﺘﻪ ﺗﺤﺮﻳﺮ درآﻣـﺪه اﺳـﺖ 
ﻣﺠﻤﻮﻋـﻪ اي ﻛﺎﻣـﻞ و ﻛـﺎرﺑﺮدي در زﻣﻴﻨـﻪ ﻋﻠـﻢ اﻣـﺮاض 
ﻣﻮﻟﻒ آن را ﺑﻪ ﻋﻨـﻮان ﺗﺮﺟﻤـﻪ . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ( ﺷﻨﺎﺳﻲ ﺑﻴﻤﺎري)
اﻳﻦ ﻛﺘﺎب ﺗﻨﻬـﺎ ﺗﺮﺟﻤـﻪ . اﻻﺳﺒﺎب داﻧﺴﺘﻪ اﺳﺖ ﻛﺘﺎب ﺷﺮح
ﺑﺎﺷﺪ، ﺑﻠﻜﻪ ﻣﻮﻟﻒ ﻧﻜﺎﺗﻲ را ﻫﻢ ﺑﺮ آن اﻓـﺰوده  ﻣﻄﺎﻟﺐ ﻧﻤﻲ
ﻫﺎي ﺟﺪﻳﺪي را در ﻛﺘﺎب  از ﻣﻮارد ﺳﺮ ﻓﺼﻞ و در ﺑﺴﻴﺎري
ﺗﺎزه اي را ﻣﻄﺮح ﻧﻤﻮده و ﻫﺮ ﺟـﺎ  ﮔﺸﻮده و ﻣﺒﺎﺣﺚ ﻛﺎﻣﻼً
ﻫﻢ ﻣﻄﻠﺒـﻲ داراي ﭘﻴﭽﻴـﺪﮔﻲ ﺑـﻮده ﺷـﺮﺣﻲ واﻓـﻲ ﺑـﺮ آن 
اﻳﻦ ﻫﻤﻪ ﺣﺎﺻـﻞ ﻏـﻮر ﻋﻤﻴـﻖ ﻣﻮﻟـﻒ در . (7)ﻧﮕﺎﺷﺘﻪ اﺳﺖ
ﻛﺘﺐ ﻗﺪﻣﺎ و ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺳﺎل ﻫـﺎي ﻣﺘﻤـﺎدي ﻃﺒﺎﺑـﺖ ﺗﺠﺮﺑـﻲ و 
ﺎب را دو ﺟﻠـﺪ ﺑـﻪ وي اﻳﻦ ﻛﺘ. ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻋﻤﻠﻲ وي ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
ﻛﺘـﺎب ﻃـﺐ . (8)ق ﺑـﻪ اﺗﻤـﺎم رﺳـﺎﻧﻴﺪه اﺳـﺖ 2111ﺳـﺎل 
ﺗﻮﺳـﻂ  7831اﻛﺒﺮي ﭘﺲ از ﺗﺼـﺤﻴﺢ و ﺗﺤﻘﻴـﻖ در ﺳـﺎل 
داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﻳﺮان ﺑـﻪ ﭼـﺎپ رﺳـﻴﺪه و در ﺣـﺎل 
ﺣﺎﺿــﺮ ﺟــﺰو ﻣﻨ ــﺎﺑﻊ درﺳــﻲ داﻧﺸــﺠﻮﻳﺎن رﺷ ــﺘﻪ دﻛﺘ ــﺮي 
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻃﺐ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان ﻧﻴﺰ ﻣﻲ( DhP)ﺗﺨﺼﺼﻲ 
ﻮﻧـﻪ اي از داﻧـﺶ ﻫـﺪف از ﻣﻘﺎﻟـﻪ اﻳـﻦ اﺳـﺖ ﻛـﻪ ﻧﻤ
ﻣﻮﺟﻮد در ﻛﺘﺐ ﻃﺐ ﺳـﻨﺘﻲ اﻳـﺮان و دﻳـﺪﮔﺎه و روﻳﻜـﺮد 
ﻫـﺎ ﺗﺒﻴـﻴﻦ ﮔﺮدﻳـﺪه و ﺑـﺎ آﺧـﺮﻳﻦ  آن در ﺑﺮﺧﻮرد ﺑﺎ ﺑﻴﻤﺎري
روﻳﻜﺮد اﺟﺮاﻳﻲ ﻛﺸﻮر در آن زﻣﻴﻨـﻪ ﻣﻘﺎﻳﺴـﻪ ﮔـﺮدد و در 
ﻫﺎي ﻣﺘﻔﺎوت دو ﻣﺘﻦ، ﺿﻤﻦ ﺗﺒﻴـﻴﻦ  ﻛﻨﺎر آن ﺑﺎ ﺑﻴﺎن ﻗﺴﻤﺖ
ﻫﺎ در ﺧﺼﻮص اﻳﻦ ﻛﻪ ﻣﻄﺎﻟﺐ  دﻻﻳﻞ اﺣﺘﻤﺎﻟﻲ اﻳﻦ ﺗﻔﺎوت
ﺑﺎﻳﺴـﺖ ﺑﻼﺗﺎﻣـﻞ ﻛﻨـﺎر ﮔﺬاﺷـﺘﻪ  ﻣﺘﻔﺎوت ﻛﺘﺐ ﻗﺪﻳﻤﻲ ﻣﻲ
ﺗـﺮي در ﺷﻮﻧﺪ و ﻳﺎ اﻳﻦ ﻛﻪ اﻣﻜـﺎن ﺗﺎﻣـﻞ و ﺗﻔﺤـﺺ ﺑـﻴﺶ 
  .ﻫﺎ وﺟﻮد دارد، ﺑﻪ ﺑﺤﺚ ﺧﻮاﻫﻴﻢ ﭘﺮداﺧﺖ آن
  
  ﻫﺎ روش ﻣﻮاد و
ﻛﻪ ﻣﻨﺒﻌﺪ ﻛﺘﺎب )در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻛﺘﺎب ﻃﺐ اﻛﺒﺮي 
ﺑﻪ دﻟﻴـﻞ ﻣـﺘﻦ ﻓﺎرﺳـﻲ و ﻧﺰدﻳـﻚ ﺑـﻮدن ( ﮔﻔﺘﻪ ﺧﻮاﻫﺪ ﺷﺪ
اﻣﺮوزي، ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﻧﻤﻮﻧـﻪ اي از زﺑﺎن ﻧﮕﺎرش آن ﺑﻪ زﺑﺎن 
از ﻃـﺮف دﻳﮕـﺮ آﺧـﺮﻳﻦ . دﻳﺪﮔﺎه ﺣﻜﻤﺎ اﻧﺘﺨﺎب ﮔﺮدﻳـﺪ 
ﻛـﻪ ﻣﻨﺒﻌـﺪ )ﻧﺴﺨﻪ دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﻛﺸﻮري ﻣﺒﺎرزه ﺑـﺎ ﻫـﺎري 
ﻧﻴﺰ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻣﺴـﺘﻨﺪي ﻛـﻪ ( دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﮔﻔﺘﻪ ﺧﻮاﻫﺪ ﺷﺪ
و روﻳﻜـﺮد  (21-51)ﺣﺎوي ﺑﻪ روزﺗﺮﻳﻦ ﻳﺎﻓﺘـﻪ ﻫـﺎي ﻋﻠﻤـﻲ 
ﺑﺎﺷـﺪ،  ﺟﺎري ﻧﺤﻮه ﺑﺮﺧﻮرد ﺑﺎ ﻣﻮارد ﮔﺰش در ﻛﺸﻮر ﻣﻲ
اﻃﻼﻋﺎت ﻛﺘﺎب و دﺳـﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﺑـﻪ ﻃـﻮر . اﻧﺘﺨﺎب ﮔﺮدﻳﺪ
از آن ﺟﺎ ﻛﻪ در ﻫﺮ دو ﻣﺘﻦ، . ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ اﺳﺘﺨﺮاج ﮔﺮدﻳﺪﻧﺪ
ﺑﻴﻤـﺎري ﺗﺤـﺖ ﻋﻨـﺎوﻳﻨﻲ ﻣﺸـﺘﻤﻞ ﺑـﺮ اﺗﻴﻮﻟـﻮژي، ﻋﻼﻳـﻢ، 
ﺗﺸـﺨﻴﺺ و درﻣـﺎن ﻣـﻮرد ﺑﺤـﺚ و ﺑﺮرﺳـﻲ ﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ، 
ﺳـﺘﻮن راﺳـﺖ )ﺟـﺪاوﻟﻲ ﺑـﺎ ﻫﻤـﺎن ﻋﻨـﺎوﻳﻦ در دو ﺳـﺘﻮن 
     
  ﻔﺮي و ﻫﻤﻜﺎراناﻣﻴﺪ ﻣﻈ     
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 ﭘﮋوﻫﺸﻲ
ﺗﻬﻴـﻪ ﺷـﺪه و ﻣﻄﺎﻟـﺐ ( راﻟﻌﻤﻞﻣﻄﺎﻟﺐ ﻛﺘﺎب، ﭼـﭗ دﺳـﺘﻮ 
ﺟﻬـﺖ ﺳـﻬﻮﻟﺖ . ﻣﺘﻨﺎﻇﺮ در اﻳﻦ ﺟـﺪاول ﺟﺎﻧﻤـﺎﻳﻲ ﺷـﺪﻧﺪ 
ﻛـﻪ )ﻫـﺎ ﺑﺮرﺳﻲ اﺑﺘﺪا ﻣﻮارد ﻣﺸـﺎﺑﻪ و در اداﻣـﻪ ﺑـﻪ ﺗﻔـﺎوت 
ﻫﺎي درﻣﺎن و ﻧﻴﺰ ﻧﺤـﻮه ﺗﺸـﺨﻴﺺ  در ﺑﺮﺧﻲ ﻗﺴﻤﺖ ﻋﻤﺪﺗﺎً
در ﻧﻬﺎﻳﺖ . ﭘﺮداﺧﺘﻪ ﺷﺪ( ﺑﺎﺷﻨﺪ ﺑﻴﻤﺎري در ﺣﻴﻮان ﺑﻴﻤﺎر ﻣﻲ
و در ﻧﻬﺎﻳـﺖ ﻫـﺎ ﺑﺮرﺳـﻲ ﮔﺮدﻳـﺪه دﻻﻳﻞ اﺣﺘﻤﺎﻟﻲ ﺗﻔـﺎوت 
ﺑﺤﺚ ﮔﺮدﻳﺪ ﻛﻪ آﻳﺎ ﻣﻄﺎﻟﺒﻲ ﻛﻪ در ﻛﺘـﺎب وﺟـﻮد داﺷـﺘﻪ 
وﻟﻲ ﺑﺎ روﻳﻜﺮد ﺟﺎري ﻣﺎ در ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑـﺎ ﺑﻴﻤـﺎري ﻣﺘﻔـﺎوت 
ﺗﻮاﻧﻨﺪ ارزﺷﻤﻨﺪ ﺑـﻮده و ﻣـﻮرد  ﺑﺎﺷﻨﺪ، ﻫﻢ اﻳﻨﻚ ﻧﻴﺰ ﻣﻲ ﻣﻲ
  .ﺑﻬﺮه ﺑﺮداري ﻗﺮار ﮔﻴﺮﻧﺪ
  
  ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
ﻣﻄﺎﻟﺐ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻫﺎري در ﻛﺘﺎب در ﻓﺼـﻠﻲ ﻣﺴـﺘﻘﻞ 
آورده ﺷـﺪه  "ﺳـﮓ دﻳﻮاﻧـﻪ در ﮔﺰﻳـﺪن "و ﺗﺤﺖ ﻋﻨـﻮان 
و آن ﻣﺮﺿـﻲ "در اﺑﺘـﺪاي اﻳـﻦ ﻓﺼـﻞ آﻣـﺪه اﺳـﺖ . اﺳﺖ
اﺳﺖ ﻛﻮ ﺑﻪ ﺳﮓ و ﮔﺮگ و ﺷﻴﺮ و ﺷﻐﺎل و راﺳﻮ و اﺷـﺘﺮ 
ﻫـﺎ را دﻳﻮاﻧـﻪ ﺳـﺎزد، ﭘـﺲ اﻳـﻦ  و ﻛﻔﺘﺎر ﺣﺎدث ﺷﻮد و آن
ﺣﻴﻮان دﻳﻮاﻧﻪ ﻫﺮ ﻛﻪ را ﺑﮕﺰد او ﻧﻴﺰ ﺑﺪان ﺑـﻼ ﻣﺒـﺘﻼ ﮔـﺮدد 
ﻪ در اداﻣـﻪ ﺣﻜـﻴﻢ ارزاﻧـﻲ ﺑ ـ. "اﮔﺮ ﺗـﺪارك ﻛـﺮده ﻧﺸـﻮد 
ﻋﻼﻣـﺖ ﺳـﮓ "ﺗﺸﺮﻳﺢ ﻋﻼﻳﻢ ﻫـﺎري در ﺳـﮓ ﭘﺮداﺧﺘـﻪ 
ﻫﺮ ﮔﺎه ﺳﮓ دﻳﻮاﻧﻪ ﺷﻮد ﻫﻤﻪ اﺣـﻮال او ﺑﮕـﺮدد و : دﻳﻮاﻧﻪ
ﻛـﻪ  "...ﺧـﻮرد و ﻫـﺮ ﮔـﺎه آب ﺑﻴﻨـﺪ ﺑﻠـﺮزد و ﭼﻴﺰي ﻛـﻢ 
ﻋﻼﻳﻢ ذﻛﺮ ﺷﺪه و ﻣﻄﺎﻟﺐ ﻣﺘﻨـﺎﻇﺮ آن از دﺳـﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ در 
  .آورده ﺷﺪه اﺳﺖ 1ﻗﺎﻟﺐ ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  
  ﺘﻼ ﺑﻪ ﻫﺎريﻋﻼﻳﻢ ﺑﻴﻤﺎري در ﺳﮓ ﻣﺒ :1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
 
 دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﻛﺸﻮري  ﻃﺐ اﻛﺒﺮي
ﺣﻴﻮان دﻳﻮاﻧﻪ ﻫﺮ ﻛﻪ را ﺑﮕﺰد او ﻧﻴﺰ ﺑﺪان ﺑﻼ
  ﻣﺒﺘﻼ ﮔﺮدد اﮔﺮ ﺗﺪارك ﻛﺮده ﻧﺸﻮد
اﺻﻠﻲ ﺗﺮﻳﻦ راه ﺳﺮاﻳﺖ ﺑﻴﻤﺎري ﮔﺎز ﮔﺮﻓﺘﻦ
  ﺑﻪ وﺳﻴﻠﺔ ﺣﻴﻮان ﻫﺎر اﺳﺖ
 (01،9):ﻋﻼﺋﻢ ﺑﻴﻤﺎري درﺣﻴﻮان  :ﻋﻼﻣﺖ ﺳﮓ دﻳﻮاﻧﻪ
ﺮزدو ﭼﻴﺰي ﻛﻢ ﺧﻮرد و ﻫﺮ ﮔﺎه آب ﺑﻴﻨﺪ ﺑﻠ
  و ﺑﺘﺮﺳﺪ و آب ﻧﺨﻮرد و ﺗﺸﻨﻪ ﺑﻤﺎﻧﺪ
و ﮔﺮﺳﻨﮕﻲ و ﺗﺸﻨﮕﻲ ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﻋﺪم ﻗﺪرت
  ﺑﻠﻊ
 درﻧﺪﮔﻲ درﭼﻬﺮه اش ﻫﻮﻳﺪا اﺳﺖ  و ﭼﺸﻢ او ﺳﺮخ ﺑﻮد
و زﺑﺎن از دﻫﺎن آوﻳﺨﺘﻪ دارد و ﻟﻌـﺎب ﻛـﻒ
  ﻧﺎك ﻣﻲ رﻳﺰد
ﻛﻒ از دﻫﺎﻧﺶ،ﺑﻪ ﻋﻠﺖ ﻋﺪم ﻗﺪرت ﺑﻠﻊ
  ﺳﺮازﻳﺮ ﺷﺪه
 ﺧﻮردو ﭘﻲ در ﭘﻲ زﻣﻴﻦ ﻣﻲ  و رﻓﺘﻦ او ﻣﺜﻞ ﻣﺴﺘﺎن ﺑﺎﺷﺪ
و ﺑﻪ ﮔﺎز ﮔﺮﻓﺘﻦ ﺳـﻨﮓ و ﭼـﻮب و اﺷـﻴﺎي و ﺑﺮ دﻳﻮار و ﺑﺮ درﺧﺖ و ﺟﺰ آن ﺣﻤﻠﻪ آرد
  ﻣﺨﺘﻠﻒ ﭘﺮداﺧﺘﻪ
آواز او ﻫﻢ ﭼﻮن آواز ﮔﻠﻮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮد و
  ﺳﮕﺎن از او ﺑﮕﺮﻳﺰﻧﺪ
ﺻـﺪاي ﭘـﺎرس ﺣﻴـﻮان ﺧﺸـﻦ، ﻧـﺎﻣﻮزون و
  ﺑﺮﻳﺪه اﺳﺖ
در اداﻣﻪ ﻛﺘﺎب ﺑﻪ ﺗﺸـﺮﻳﺢ ﻋﻼﻳـﻢ ﺑـﺎﻟﻴﻨﻲ ﺑﻴﻤـﺎري در 
ﺎن اﺣـﻮاﻻت ﻛـﻪ از ﮔﺰﻳـﺪن ﺳـﮓ در ﺑﻴ ـ"اﻧﺴﺎن ﭘﺮداﺧﺘﻪ 
ﻫﺮ ﮔﺎه ﻛﻠـﺐ ﻳـﺎ دﻳﮕـﺮ ﺣﻴـﻮان ﻛﻠـﺐ : دﻳﻮاﻧﻪ روي ﻧﻤﺎﻳﺪ
ﺑﮕﺰد و ﭼﻨﺪ روز ﺑﮕﺬرد و ﺗﺪارك ﻛﺮده ﻧﺸـﻮد، ( دﻳﻮاﻧﻪ)
آن ﻛﺲ را ﺳﺨﺖ ﺣﺎﻟﺘﻲ ﻓﺎﺳﺪ ﻏﻴﺮ ﻃﺒﻴﻌﻲ ﭘﺪﻳﺪ ﻣﻲ آﻳـﺪ 
اﻧﺪﻳﺸـﻪ ﻫـﺎي ﺑـﺪ و اﻧـﺪوه و ﺧﺸـﻤﻨﺎﻛﻲ و اﺧـﺘﻼط : ﭼﻮن
  (.2ﺟﺪول ﺷﻤﺎره) "...ﻋﻘﻞ و 
  
  ﻼﻳﻢ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﺑﻴﻤﺎري در اﻧﺴﺎنﻋ :2ﺷﻤﺎره ﺟﺪول 
  
  دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﻛﺸﻮري  ﻃﺐ اﻛﺒﺮي
  (01،9: )ﻋﻼﺋﻢ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ در اﻧﺴﺎن :درﺑﻴﺎن ﺣﺎﻟﺘﻲ ﻛﻪ ازﮔﺰﻳﺪن ﺳﮓ دﻳﻮاﻧﻪ روي ﻧﻤﺎﻳﺪ
 –ﻧﮕﺮاﻧﻲ و ﺗﺮس، ﺗﺤﺮﻳﻚ ﭘﺬﻳﺮي و ﻋﺼﺒﻲ ﺑﻮدن  اﻧﺪﻳﺸﻪ ﻫﺎي ﺑﺪ و اﻧﺪوه و ﺧﺸﻤﻨﺎﻛﻲ و اﺧﺘﻼط ﻋﻘﻞ
  ﻋﺪم آراﻣﺶ، ﺗﻮﻫﻢ، ﻧﮕﺮاﻧﻲ و ﻫﻴﺠﺎن
ﻫﺎي آﺷﻔﺘﻪ ﺑﻴﻨﺪ و از روﺷﻨﺎﻳﻲ ﺑﮕﺮﻳﺰد وو ﺧﻮاب
  ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ دوﺳﺖ دارد
ﻧﻮرﺷﺪﻳﺪ، ﺻﺪاي ﺑﻠﻨﺪ و ﻟﻤﺲ ﻛﺮدن ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ 
  ﻣﻮﺟﺐ ﺗﺤﺮﻳﻚ ﭘﺬﻳﺮي ﺷﻮد
و ﻫﺮ ﮔﺎه آب ﺑﻴﻨﺪ ﺧﻴﺎل ﺳﮓ در او ﺗﻮﻫﻢ ﻛﻨﺪ و از
  او ﺑﺘﺮﺳﺪ و ﺑﮕﺮﻳﺰد و ﻓﺮﻳﺎد ﻛﻨﺪ
ﺗﺮس از آب ﻋﻼﻣﺘﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ در ﺑﻴﺶ ﺗﺮ ﻣﻮارد 
  .دﻳﺪه ﻣﻲ ﺷﻮد
ﺗﻌﺮﻳﻖ و ﻛﺎﻫﺶ ﻓﺸﺎر ﺧﻮن وﺿﻌﻴﺘﻲ در اﻛﺜﺮ ﻣﻮارد،   ﻗﺸﺊ اﻓﺘﺎد و ﻫﻼك ﮔﺮددو ﻋﺮق ﺳﺮد و
 .ﺑﻴﻤﺎران دﭼﺎر ﻛﻤﺎ ﺷﺪه و ﻓﻮت ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ
اﻛﺜﺮ آﻧﺴﺖ ﻛﻪ ﭼﻮن ﺳﮓ دﻳﻮاﻧﻪ ﻛﺴﻲ را ﺑﮕﺰد،
ﺑﻌﺪ از ﻳﻚ ﻫﻔﺘﻪ ﺗﻐﻴﻴﺮ در اﺣﻮال ﭘﺪﻳﺪ آﻳﺪ و ﺑﻌﻀﻲ 
را ﺑﻌﺪ از ﺷﺶ ﻣﺎه ﻳﺎ ﭼﻬﻞ روز و ﻗﻮﻣﻲ ﮔﻔﺘﻪ اﻧﺪ 
  ﻛﻨﺪ ﻛﻪ ﺑﻌﺪ از ﻫﻔﺖ ﺳﺎل ﻇﻬﻮر
 3روز ﺗﺎ  51دوره ﻛﻤﻮن ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﻌﻤﻮل در اﻧﺴﺎن 
در ﻫﻔﺘﺎد و ﭘﻨﺞ )ﻣﺎه  2ﺗﺎ  1ﻣﺎه و ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﺘﻮﺳﻂ
. ﺑﻪ ﻃﻮل ﻣﻲ اﻧﺠﺎﻣﺪ( ﻣﺎه 3درﺻﺪ ﻣﻮارد ﻛﻢ ﺗﺮ از 
ﻣﺎه، ﺣﺘﻲ ﺗﺎ ﭼﻨﺪ ﺳﺎل  3وﻟﻲ از ﭼﻨﺪ روز ﺗﺎ ﺑﻴﺶ از 
  .ﻫﻢ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪه اﺳﺖ
و از آﺛﺎر اﻃﺮاﻓﻴﺎن ﺣﻤﻞ ﺑﻪ آﺳﻴﺐ ﺟﻦ ﻛﺮدﻧﺪ و
  از ﺧﺎﻃﺮ اﻳﻨﺎن رﻓﺘﻪ ﺑﻮد ﮔﺰﻳﺪن ﺳﮓ
در ﺑﺮﺧﻲ ﻣﻮارد، ﻃﻮﻻﻧﻲ ﺑﻮدن دورة ﻧﻬﻔﺘﮕﻲ ﻫﺎري 
ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﺳﺒﺐ ﻓﺮاﻣﻮﺷﻲ و ﮔﺰارش ﻏﻠﻂ از 
  ﺗﺎرﻳﺦ دﻗﻴﻖ ﮔﺎز ﮔﺮﻓﺘﻦ ﺷﻮد
  
ﺣﻜﻴﻢ ارزاﻧﻲ در زﻣﻴﻨﻪ اﺣﺘﻤﺎل ﺑﺮوز ﻋﻼﻳﻢ ﺑﺎ ﻓﺎﺻـﻠﻪ 
ﺑـﻪ ذﻛـﺮ ( وﺟـﻮد دوره ﻛﻤـﻮن ﺑﻴﻤـﺎري )زﻣﺎﻧﻲ از ﮔـﺰش 
ﺑﺮاي اﻳﻦ دروﻳـﺶ، ﭼﻨﺎﻧﭽﻪ "ﺧﺎﻃﺮه اي ﭘﺮداﺧﺘﻪ و آورده 
ﺷﺨﺼﻲ را ﺗﻐﻴﻴﺮات ﻳﻚ ﺑﺎره دﻳﺪ ﻇﺎﻫﺮ ﺷﺪ و ﺗﻤﺎم ﻫﻮش 
او ﺑﻪ ﺟﺎ ﺑﻮد، اﻣﺎ ﺗﺤﻴﺮ ﺗﻤﺎم داﺷﺖ و آب ﻧﻤﻲ ﺧﻮرد، اﮔﺮ 
آب ﻣﻲ آوردﻧﺪ، ﻣﻲ دﻳﺪ، اﻣـﺎ ﭼـﻮن ﻗﺼـﺪ ﺧـﻮردن ﻣـﻲ 
ﻛﺮد، ﺗﻼﻃﻢ ﻋﻈﻴﻢ در ﺑﺪن او ﻣﻲ اﻓﺘﺎد و ﺣﺮﻛﺎت ﻧﺎﻃﺒﻴﻌﻲ 
 زد و ﻛﻮزه آب ﺑﺮ زﻣﻴﻦ ﻣﻲ رﻳﺨـﺖ و  ﻣﻲ ﻛﺮد و ﻧﻌﺮه ﻣﻲ
از اﻳﻦ آﺛﺎر اﻃﺮاﻓﻴﺎن ﺣﻤﻞ ﺑﻪ آﺳﻴﺐ ﺟﻦ ﻛﺮدﻧﺪ و ﮔﺰﻳﺪن 
ﺳﮓ از ﺧﺎﻃﺮ اﻳﻨﺎن رﻓﺘﻪ ﺑﻮد، اﻣﺎ ﭼﻮن ﻓﻘﻴﺮ ﺗﻔﺤﺺ ﻛﺮد، 
  "ﺑﻪ ﻳﺎدآوردﻧﺪ ﻛﻪ ﺳﮓ دﻳﻮاﻧﻪ اﻳﻦ را ﮔﺰﻳﺪه ﺑﻮد
در ﺑﺤﺚ اﻗﺪاﻣﺎت درﻣﺎﻧﻲ ﻧﻴﺰ ﻣﻮارد ﻣﺘﻨﺎﻇﺮ ﻛﺘـﺎب و 
اﻟﺒﺘـﻪ . آورده ﺷـﺪه اﺳـﺖ  3دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ در ﺟﺪول ﺷﻤﺎره
ﻫـﺎﻳﻲ  ﺘـﺎب و دﺳـﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﺗﻔـﺎوتدر اﻳـﻦ زﻣﻴﻨـﻪ ﺑـﻴﻦ ﻛ
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ﻣﻮﺟـﻮد اﺳـﺖ ﻛـﻪ ﺑـﻪ ﺑﺤـﺚ در اﻳـﻦ ﺧﺼـﻮص ﺧـﻮاﻫﻴﻢ 
  .ﭘﺮداﺧﺖ
  
  اﻗﺪاﻣﺎت درﻣﺎﻧﻲ :3ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  
 دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﻛﺸﻮري  ﻃﺐ اﻛﺒﺮي
 :اﻗﺪاﻣﺎت درﻣﺎﻧﻲ  :در ﻋﻼج او 
و ﺑﺎﻳﺪ داﻧﺴﺖ ﻫﺮ ﻛﻪ را ﺳﮓ دﻳﻮاﻧﻪ ﺑﮕﺰد و از آن
ﻣﺤﻞ ﺧﻮن ﺑﺴﻴﺎر ﺑﺮآﻳﺪ، ﺧﻮد ﺑﺨﻮد اﺳﻠﻢ ﺑﻮد و ﺑﻪ 
  ﭘﺬﻳﺮﻓﺘﻦ اﻗﺮب ﻋﻼج
زدودن و ﺧﺎرج ﻛﺮدن وﻳﺮوس ﻫﺎري از ﻣﺤﻞ
اﻳﻦ ﻋﻤﻞ ﻣﻬﻢ ﺗﺮﻳﻦ اﻗﺪام ﺑﺮاي درﻣﺎن زﺧﻢ، 
  .ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي از اﺑﺘﻼ ﺑﻪ ﻫﺎري اﺳﺖ
ﻫﺮ ﮔﺎه ﺑﺪاﻧﻨﺪ ﻛﻪ ﻛﺴﻲ را ﺳﮓ دﻳﻮاﻧﻪ ﮔﺰﻳﺪه، ﺑﺎﻳﺪ
ﻛﻪ ﺟﺮاﺣﺖ را اﺟﺎزه ﺑﻪ ﺷﺪن ﻧﺪﻫﻨﺪ و ﺗﺎ ﺳﻪ ﻣﺎه زﺧﻢ 
  .را اﺟﺎزه ﻓﺮاﻫﻢ آﻣﺪن ﻳﻌﻨﻲ ﺑﻬﺒﻮدي ﻧﺒﺎﻳﺪ داد
زﻳﺮاﺧﻮدداري از ﺑﺨﻴﻪ زدن زﺧﻢ ﺣﻴﻮان ﮔﺰﻳﺪه؛
وﻳﺮوس ﻫﺎري ﺑﺴﻴﺎر ﺣﺴﺎس ﺑﻮده و در ﻣﻘﺎﺑﻞ ﻧﻮر 
و اﻛﺴﻴﮋن ﻫﻮا، ﻗﺪرت ﺑﻴﻤﺎري زاﻳﻲ ﺧﻮد را از 
  .دﺳﺖ ﻣﻲ دﻫﺪ
ﻫﺮ ﮔﺎه آدم ﻣﺬﻛﻮر از آب ﺑﺘﺮﺳﺪ و ﻧﺨﻮرد، ﺣﻴﻠﻪ
ﺑﺎﻳﺪ ﻛﺮد و آب ﺑﺎﻳﺪ داد ﺗﺎ از ﺗﺸﻨﮕﻲ ﻫﻼك ﻧﮕﺮدد 
ﺮﻧﺪ و ﻳﻚ ﺳﺮ او را و ﺣﻴﻠﻪ آﻧﺴﺖ ﻛﻪ ﻧﻲ اي دراز ﺑﮕﻴ
در ﻣﺸﺮﺑﻪ ﮔﺬارﻧﺪ و ﺳﺮ دﻳﮕﺮ در ﺣﻠﻖ او ﭼﻨﺎﻧﭽﻪ وي 
آب را ﻧﺒﻴﻨﺪ و ﻟﻌﺎب ﻫﺎ و ﺷﻴﺮﻫﺎي ﺳﺮد و ﻗﺮص ﻫﺎ و 
ﻏﺬاﻫﺎي ﻣﺎﻳﻊ ﺑﺎرد ﻛﻪ ﺗﺸﻨﮕﻲ ﻓﺮو ﻧﺸﺎﻧﺪ ﻫﻤﻲ دﻫﻨﺪ ﺗﺎ 
  ﺑﻪ ﺳﺒﺐ ﺧﺸﻜﻲ و ﺗﺸﻨﮕﻲ زود ﻫﻼك ﻧﮕﺮدد،
ﺷﺎﻣﻞ اﻗﺪاﻣﺎﺗﻲ )ﺑﺎﻟﺠﻤﻠﻪ در ﺗﺮﻃﻴﺐ و ﺗﺒﺮﻳﺪ ﻛﻮﺷﻨﺪ  
  (ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﺳﺒﺐ آراﻣﺶ ﺑﻴﻤﺎر ﻣﻲ ﮔﺮدد
ﺑﻴﻤﺎر ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﻫﺎري ﺑﺎﻳﺪ در اﺗﺎق اﻳﺰوﻟﻪ ﺗﺤﺖ
ﻣﺮاﻗﺒﺖ ﻫﺎي وﻳﮋه ﻗﺮارﮔﻴﺮد؛ ﺑﻪ اﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﻛﻪ ﭘﺲ 
از ﺑﺴﺘﺮي ﻛﺮدن ﺑﻴﻤﺎر در ﻳﻚ اﺗﺎﻗﻚ ﻣﻨﻮر در 
ﻣﺤﻠﻲ ﺑﻲ ﺳﺮ و ﺻﺪا و ﺳﺎﻛﺖ و آرام، اﻗﺪام ﻫﺎي 
  .ﻞ را اﻧﺠﺎم دادذﻳ
ﺗﺰرﻳﻖ داروﻫﺎي آراﻣﺶ ﺑﺨﺶ و ﺿﺪ ﺗﺸﻨﺞ، 
ﻳﮕﺰﻳﻨﻲ ﻣﺎﻳﻊ و اﻟﻜﺘﺮوﻟﻴﺖ، ﺗﺰرﻳﻖ آﻧﺘﻲ ﺑﻴﻮﺗﻴﻚ ﺟﺎ
در ﺻﻮرت وﺟﻮد ﻋﻔﻮﻧﺖ، ﺑﺎز ﻧﮕﻬﺪاﺷﺘﻦ راه ﻫﺎي 
  ﺗﻨﻔﺴﻲ، درﻣﺎن ﻧﺎرﺳﺎﻳﻲ ﺗﻨﻔﺴﻲ و ﻗﻠﺒﻲ ﻋﺮوﻗﻲ
اﮔﺮ ﻣﺎﻫﻮداﻧﻪ و ﺟﻨﺪﺑﻴﺪﺳﺘﺮ)و ﺑﻌﺾ ادوﻳﻪ ﻧﻔﻊ دﻫﺪ 
 ( ﺟﻨﻄﻴﺎﻧﺎ ﻧﻴﺴﺖ ﺷﻴﺎف ﻛﻨﻨﺪ و ﺑﻨﻬﻨﺪ و ﻫﻴﭻ دارو ﭼﻮن
و ﮔﻔﺘﻪ اﻧﺪ ﭼﻮن ﺳﮓ ﮔﺰﻳﺪه از آب ﺗﺮﺳﺪ ﻗﺒﻮل 
  .ﻋﻼج ﻧﻜﻨﺪ
ﺷﺎﻣﻞ اﻧﺘﺮﻓﺮون، ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﻮﻟﻴﺪ)ﺑﺴﻴﺎري از داروﻫﺎ
( ﻛﻨﻨﺪة اﻧﺘﺮﻓﺮون، رﻳﺒﺎوﻳﺮﻳﻦ و ﺳﻴﺘﻮزﻳﻦ آراﺑﻴﻨﻮزاﻳﺪ
  در درﻣﺎن ﻫﺎري ﺑﻪ ﻛﺎر رﻓﺘﻪ اﻧﺪ 
  .اﻣﺎ ﻫﻴﭻ ﻳﻚ ﻣﺆﺛﺮ واﻗﻊ ﻧﺸﺪه اﻧﺪ
  
  ﺑﺤﺚ
  ﻣﻮارد ﻣﺸﺎﺑﻪ
  :ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻪ در ﻫﺮ دو ﻣﺘﻦ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻣﻲاز ﺟﻤﻠﻪ ﻧﻜﺎﺗﻲ ﻛ
  راه اﻧﺘﻘﺎل ﺑﻴﻤﺎري ﺑﻪ اﻧﺴﺎن 
  ﻃﻮل دوره ﻛﻤﻮن 
  ﻋﻼﻳﻢ ﺑﻴﻤﺎري در ﺳﮓ و اﻧﺴﺎن 
 ﺗﻮﺻﻴﻪ ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﻪ در ﺧﺼﻮص ﻧﺤﻮه دﻓﻦ اﺟﺴﺎد 
  (4ﺟﺪول ﺷﻤﺎره )
  
  ﻧﺤﻮه ﻣﻌﺪوم ﺳﺎزي ﻻﺷﻪ ﺣﻴﻮان ﻫﺎر :4ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  
 دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﻛﺸﻮري  ﻃﺐ اﻛﺒﺮي
را ﺑﻜﺸﻨﺪ و در آوﻧﺪ ﮔﻞ ﭼﻮن ﺳﮓ دﻳﻮاﻧﻪ ﺑﮕﺰد، آن
ﻛﻪ ﻣﺤﻜﻢ ﺑﻮد، اﻧﺪازﻧﺪ و زﻣﻴﻦ را ﻋﻤﻴﻖ ﺑﻜﺎوﻧﺪ و آن 
  .آوﻧﺪ در آن ﻧﻬﻨﺪ و ﺑﭙﻮﺷﻨﺪ ﺑﻪ ﺧﺎك ﺗﺎ آب ﺑﺪو ﻧﺮﺳﺪ
ﺑﺎﻳﺪ ﺟﺴﺪ را ﭘﺲ از ﺿﺪ ﻋﻔﻮﻧﻲ در
ﻳﻚ ﻛﻴﺴﺔ ﻧﺎﻳﻠﻮﻧﻲ ﺿﺨﻴﻢ و ﻧﻔﻮذ ﻧﺎﭘﺬﻳﺮ 
  .ﻗﺮارداده و ﺑﻪ ﻃﻮر ﻋﻤﻘﻲ دﻓﻦ ﻧﻤﻮد
  
 :ﻴﺰو ﻣﻮارد ﻣﺸﺎﺑﻪ در ﺧﺼﻮص درﻣﺎن ﺑﻴﻤﺎران ﻧ
  ﺗﻮﺻﻴﻪ ﺑﻪ ﺑﺎز ﻧﮕﻪ داﺷﺘﻦ ﻣﺤﻞ زﺧﻢ و ﻧﺒﺴﺘﻦ آن 
  اﻧﺠﺎم اﻗﺪاﻣﺎت ﺣﻤﺎﻳﺘﻲ و ﻧﮕﻬﺪارﻧﺪه در ﺑﻴﻤﺎران 
ﻣﺼﺮف ﺑﺮﺧﻲ داروﻫﺎ ﻛﻪ اﻟﺒﺘﻪ ﻫﺮ دو ﻣﺘﻦ اذﻋﺎن دارﻧﺪ  
ﻓﻮت ﺧﻮاﻫﺪ  ﻛﻪ ﻣﺼﺮف آن ﻫﺎ ﻣﻮﺛﺮ ﻧﺒﻮده و ﺑﻴﻤﺎر ﻧﻬﺎﻳﺘﺎً
   .ﻧﻤﻮد
ﻛﺎر ﭘﻴﺸـﻨﻬﺎدي ﻛﺘـﺎب در ﺧﺼـﻮص ﻧﺤـﻮه ورود  راه
ﻴﻤﺎر ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﻫﻴﺪروﻓﻮﺑﻴﺎ ﻧﻴﺰ ﺟﺎﻟـﺐ آب و ﻣﺎﻳﻌﺎت ﺑﻪ ﺑﺪن ﺑ
  .ﺑﺎﺷﺪ ﺗﻮﺟﻪ ﻣﻲ
  
  ﻫﺎﺗﻔﺎوت 
  .ذﻛﺮ ﺷﺪه اﺳﺖ 5ﺗﻔﺎوت ﻫﺎي در ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  
  ﺗﻔﺎوت ﻫﺎي درﻣﺎﻧﻲ و ﺗﺸﺨﻴﺼﻲ :5ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  دﺳﺘﻮراﻟﻌﻤﻞ ﻛﺸﻮري  ﻃﺐ اﻛﺒﺮي
و ﮔﻔﺘﻪ اﻧﺪ ﺟﮕﺮ ﻫﻤﺎن ﺳﮓ ﺑﺮﻳﺎن ﻛﺮده ﺧﻮراﻧﻴﺪن
 ﺳﻮد دارد
ﻣﺮگ اﺑﺘﻼﺑﻪ ﻫﺎري ﻣﺘﺄﺳﻔﺎﻧﻪ درﻣﺎن ﻧﺪارد و ﺑﻪ 
ﻣﻨﺠﺮ ﻣﻲ ﺷﻮد، وﻟﻲ ﺑﺎ اﻧﺠﺎم اﻗﺪام ﻫﺎي درﻣﺎن 
ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ ﻳﻌﻨﻲ ﺗﺠﻮﻳﺰ واﻛﺴﻦ و در 
ﺻﻮرت ﻧﻴﺎز ﺳﺮم ﺿﺪ ﻫﺎري ﻣﻲ ﺗﻮان از اﺑﺘﻼ ﺑﻪ 
  ﻫﺎري ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ﻛﺮد 
و ﺑﻌﻀﻲ ﻣﺠﺮﺑﻴﻦ ﮔﻮﻳﻨﺪ ﻛﻪ ﻫﻤﺎن وﻗﺖ ﻛﻪ ﺳﮓ
دﻳﻮاﻧﻪ ﺑﮕﺰد ﺧﻮن آن ﺳﮓ را ﻗﺪري ﺑﻪ آب آﻣﻴﺨﺘﻪ 
  ﺑﻨﻮﺷﺎﻧﻨﺪ زﻫﺮ او اﺛﺮ ﻧﻜﻨﺪ
ﻫﺮ ﮔﺎه ﺳﮓ ﺑﮕﺰد و ﺑﺮ ﻣﺎﻫﻴﺖ او اﻃﻼع ﻧﺒﺎﺷﺪ،ﭘﺲ
ﺑﻪ زودي اﻣﺘﺤﺎن ﻓﺮﻣﺎﻳﻨﺪ ﺗﺎ اﮔﺮ دﻳﻮاﻧﻪ ﺑﻮد ﻓﻲ اﻟﻔﻮر 
  .ﺗﺪارك آن ﻧﻤﺎﻳﻨﺪ
اﻣﺘﺤﺎن آن ﻛﻪ ﺳﮓ ﮔﺰﻧﺪه دﻳﻮاﻧﻪ اﺳﺖ ﻳﺎ ﻏﻴﺮ دﻳﻮاﻧﻪ، 
  :از ﭼﻨﺪ راه ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ
ﻣﻐﺰ ﭼﻬﺎر ﻣﻐﺰ ﺑﺮ ﺟﺮاﺣﺖ ﻧﻬﻨﺪ و ﺳﺎﻋﺘﻲ ﻧﻬﺎده  .اول
ﻧﺪ، ﭘﺲ اﮔﺮ ﻣﺮغ ﺳﭙﺲ آن را ﭘﻴﺶ ﻣﺮﻏﺎن اﻧﺪاز. دارﻧﺪ
آن را ﻧﺨﻮرد و ﻳﺎ ﺑﺨﻮرد و ﺑﻤﻴﺮد ﺳﮓ ﮔﺰﻧﺪه دﻳﻮاﻧﻪ 
  . ﺑﻮده
ﻗﻄﻌﻪ اي ﻧﺎن ﺑﻪ رﻃﻮﺑﺘﻲ ﻛﻪ از ﺟﺮاﺣﺖ زﺧﻢ  .دوم
اﮔﺮ . ﺧﺎرج ﻣﻲ ﺷﻮد، ﺑﻴﺎﻻﻳﻨﺪ و ﭘﻴﺶ ﺳﮕﺎن اﻧﺪازﻧﺪ
ﺳﮓ ﻧﺨﻮرد ﻳﺎ ﺑﺨﻮرد و ﺑﻤﻴﺮد، دﻟﻴﻞ ﮔﺰﻳﺪﮔﻲ ﺳﮓ 
  .دﻳﻮاﻧﻪ ﺑﺎﺷﺪ
آن ﻛﻪ آب ﺳﺮد ﺑﺮ ﺑﺪن ﻓﺮد ﻣﻮرد ﮔﺰش . ﺳﻮم
اﮔﺮ ﻣﺘﻌﺎﻗﺐ آن ﺑﺪن ﻓﺮد ﮔﺮم ﺷﻮد، ﺳﮓ : ﺪﺑﺮﻳﺰﻧ
  .دﻳﻮاﻧﻪ ﮔﺰﻳﺪه ﺑﺎﺷﺪ
ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﺸﺨﻴﺺ ﺑﻴﻤﺎري ﻫﺎري در ﺣﻴﻮان 
ﻣﻬﺎﺟﻢ ﻣﺸﻜﻮك ﻣﻲ ﺗﻮان از دو روش اﺳﺘﻔﺎده 
 :ﻛﺮد
ﻛﺸﺘﻦ ﺣﻴﻮان ﻣﺸﻜﻮك و ارﺳﺎل ﺳﺮ آن .اﻟﻒ
ﺑﻪ اﻧﺴﺘﻴﺘﻮ ﭘﺎﺳﺘﻮر ﺑﺎ رﻋﺎﻳﺖ ﺟﻮاﻧﺐ اﺣﺘﻴﺎط، ﻛﻪ 
در اﻧﺴﺘﻴﺘﻮ ﭘﺎﺳﺘﻮر از ﻃﺮﻳﻖ اﻧﺠﺎم آزﻣﺎﻳﺶ 
ﻨﻮﻓﻠﻮرﺳﺎﻧﺲ، و در ﺻﻮرت ﻣﻘﺪور ﻧﺒﻮدن اﻳﻤ
اﻧﺠﺎم اﻳﻦ آزﻣﺎﻳﺶ، ﺑﺎ ﺗﻠﻘﻴﺢ ﺑﻪ ﺣﻴﻮان و ﺳﺎﻳﺮ 
آزﻣﺎﻳﺸﺎت ﺗﻜﻤﻴﻠﻲ ﺗﺸﺨﻴﺺ ﻗﻄﻌﻲ داده ﻣﻲ 
  .ﺷﻮد
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﺮداري از ﺑﺎﻓﺖ ﻣﻐﺰ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از . ب
  ﻛﻴﺘﻬﺎي ﻣﺨﺼﻮص و ارﺳﺎل ﺑﻪ اﻧﺴﺘﻴﺘﻮ ﭘﺎﺳﺘﻮر
ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﺸﺨﻴﺺ ﻗﻄﻌﻲ ﻫﺎري در اﻧﺴﺎن ﭘﺲ  
ﻪ ﺑﺎﻓﺖ ﻣﻐﺰي از ﺟﺴﺪ از ﻣﺮگ ﻣﻲ ﺑﺎﻳﺴﺖ ﻧﻤﻮﻧ
  .ﺗﻬﻴﻪ و ﺑﻪ اﻧﺴﺘﻴﺘﻮ ﭘﺎﺳﺘﻮر ارﺳﺎل ﺷﻮد
  
  
ﺑﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ ﻛﺸـﻒ وﻳـﺮوس ﻫـﺎري و واﻛﺴـﻦ آن، 
ﻫ ــﺎي ﻗﺎﺑ ــﻞ ﻣﻼﺣﻈ ــﻪ اي در ﻋﺮﺻ ــﻪ درﻣ ــﺎن و  ﭘﻴﺸ ــﺮﻓﺖ
ﺗﺸـﺨﻴﺺ ﺑﻴﻤـﺎري ﻓ ـﺮاﻫﻢ آﻣـﺪه ﻛـﻪ ﺑ ـﺎﻟﻄﺒﻊ در اﻳـﻦ دو 
اي در دو ﻣـﺘﻦ وﺟـﻮد ﻫـﺎي ﻗﺎﺑـﻞ ﻣﻼﺣﻈـﻪ  ﻋﺮﺻﻪ، ﺗﻔﺎوت
  :دارد
ﺧﻮردن ﺟﮕـﺮ ﺑﺮﻳـﺎن ﻛـﺮده ﺗﻮﺻﻴﻪ ﺑﻪ ":درﻣﺎن. اﻟﻒ 
ﺳـﮓ ﻋﺎﻣـﻞ ﮔـﺰش و ﻳـﺎ ﻧﻮﺷـﻴﺪن ﺧـﻮن رﻗﻴـﻖ ﺷـﺪه آن 
ﻛﻪ در ﻣﺘﻦ ﻛﺘﺎب آﻣﺪه ﻫﺮ ﭼﻨﺪ اﻗـﺪاﻣﺎﺗﻲ ﻣﺸـﻤﺌﺰ  "ﺳﮓ
ﻛﻨﻨﺪه ﻣﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ، ﺑﻪ ﮔﻮﻧﻪ اي ﻛﻪ ﺣﺘـﻲ اﺑـﻮﻋﻠﻲ ﺳـﻴﻨﺎ ﻫـﻢ 
اﻣـﺎ ﺷـﺎﻳﺪ در آن  .(11)ﻛﻢ ﺗﺮ ﺑﻪ آن اﻗﺪام ﻣﻲ ﻧﻤﻮده اﺳـﺖ 
     
  ﻔﺮي و ﻫﻤﻜﺎراناﻣﻴﺪ ﻣﻈ     
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 ﭘﮋوﻫﺸﻲ
دوره ﻫﺎي زﻣﺎﻧﻲ ﺗﻨﻬﺎ روش ﻫﺎي ﻣﻤﻜﻦ ﺑﺮاي ﺗﻮﻟﻴﺪ آﻧﺘـﻲ 
ﺑﺎ اﻧـﺪﻛﻲ ﺗﺎﻣـﻞ اﻳـﻦ ﺳـﺌﻮال در . ﺑﺎدي در ﺑﺪن ﺑﻮده ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﺷـﻮد ﻛـﻪ آﻳـﺎ وارد ﻧﻤـﻮدن ﺳـﻠﻮل ﺳـﮓ ذﻫﻦ ﻣﻄﺮح ﻣـﻲ 
ﻫﺎي  ﺑﻪ ﺑﺪن اﻧﺴﺎن ﺑﺎ روش يﻋﺎﻣﻞ ﮔﺰش و ﻳﺎ وﻳﺮوس ﻫﺎر
ﺳﺎزي دﺳـﺘﮕﺎه اﻳﻤﻨـﻲ ﺑـﺪن  ﺗﻮاﻧﺪ ﺳﺒﺐ ﻓﻌﺎل ذﻛﺮ ﺷﺪه ﻣﻲ
  ﮔﺮدد؟
 ﺗﻮاﻧﺪ زﻣﻴﻨﻪ ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ ﺑﺮاي اﻧﺠﺎم ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﭘﺮﺳﺸﻲ ﻛﻪ ﻣﻲ
ﺪ و در ﺻﻮرﺗﻲ ﻛـﻪ اﻳـﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت ﺑـﻪ ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺸﻲ ﺑﺎﺷ
ﺧﺼﻮﺻﺎ )ﺗﻮاﻧﺪ اﻧﻘﻼﺑﻲ در درﻣﺎن ﺑﻴﻤﺎران  ﻣﺜﺒﺘﻲ ﺑﺮﺳﺪ، ﻣﻲ
در ﻛﺸﻮرﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ دﭼﺎر ﻣﺸﻜﻼت اﻗﺘﺼﺎدي ﺟﻬﺖ ﺗـﺎﻣﻴﻦ 
واﻛﺴﻦ ﭘﺮﻫﺰﻳﻨﻪ ﻫـﺎري ﺑـﻮده و از ﻃـﺮف دﻳﮕـﺮ ﮔﻮﺷـﺖ 
  .اﻳﺠﺎد ﻧﻤﺎﻳﺪ( ﺷﻮد ﻫﺎ ﻣﺼﺮف ﻣﻲ ﺳﮓ در رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻲ آن
  
  ﺟﻢ ﻣﺸﻜﻮكﺣﻴﻮان ﻣﻬﺎﺗﺸﺨﻴﺺ ﺑﻴﻤﺎري در : ب
ﻫـﺎﻳﻲ ﺑـﺮاي ﺗﺸـﺨﻴﺺ در ﻛﺘﺎب ﻃـﺐ اﻛﺒـﺮي روش 
ﻛﻪ ﺑﺎﻟﻄﺒﻊ ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﻧﺒﻮد -ﮔﺰش ﺳﮓ ﻫﺎر ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﮔﺮدﻳﺪه 
ﺑﺎﺷـﺪ  ﻫـﺎي ﺟـﺎري ﻣﺘﻔـﺎوت ﻣـﻲ ﻣﻴﻜﺮوﺳـﻜﻮپ ﺑـﺎ روش
 (ytivitisneS)ﻛﻪ ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻴﺰان ﺣﺴﺎﺳﻴﺖ ( 5ﺟﺪول ﺷﻤﺎره)
 ﻫﺎ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎدي ﻛﺘﺎب ﺑﻪ راﺣﺘﻲ وﻳﮋﮔﻲ روش( yticificepS)و 
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻴﺪﻣﻴﻮﻟﻮژﻳﻚ ﻗﺎﺑﻞ ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻲﻫﺎي اﭘ ﺑﻪ ﻛﻤﻚ روش
ﻫﺎي ﺗﺸﺨﻴﺼـﻲ ﻛـﻪ در ﺻـﻮرت واﺟـﺪ ارزش  روش
ﺑﻮدن، ﺑﻪ دﻟﻴﻞ اﻳﻦ ﻛـﻪ ﻧﻴـﺎزي ﺑـﻪ آزﻣﺎﻳﺸـﮕﺎه ﻧﺪاﺷـﺘﻪ، ﺑـﻪ 
راﺣﺘﻲ ﻗﺎﺑﻞ اﻧﺠﺎم ﺑﻮده و ﻧﺘﺎﻳﺞ آن ﻧﻴﺰ ﺑﻼﻓﺎﺻـﻠﻪ ﻣﺸـﺨﺺ 
ﻫـﺎي ﻣـﻲ ﮔﺮدﻧـﺪ، ﻳـﺎ ﺣﺘـﻲ در ﺻـﻮرﺗﻲ ﻛـﻪ اﻳـﻦ روش 
ﻫﺎ  آنﺗﺸﺨﻴﺼﻲ ﺗﺎ ﺣﺪودي ﻧﻴﺰ ارزﺷﻤﻨﺪ ﺑﺎﺷﻨﺪ، اﺳﺘﻔﺎده از 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﭘﺮ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺑﻮدن روش )ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻏﺮﺑﺎﻟﮕﺮي اوﻟﻴﻪ 
زﻣـﺎن آﻣـﺎده ﺷـﺪن  ﻓﻌﻠﻲ ﺗﺸﺨﻴﺺ و ﻧﻴﺰ اﻳﻦ ﻛـﻪ ﻣﻌﻤـﻮﻻً 
ﺑﺎﺷـﺪ ﻛـﻪ ﺗـﺎﺛﻴﺮي در ﻧﺘﻴﺠﻪ آزﻣﺎﻳﺶ آن ﻗﺪر ﻃﻮﻻﻧﻲ ﻣـﻲ 
ﺑـﻪ دﻟﻴـﻞ ﻛـﺎﻫﺶ ﻫﺰﻳﻨـﻪ و ( درﻣﺎن ﻓﺮد ﻣﻮرد ﮔﺰش ﻧﺪارد
  .ﺗﺴﺮﻳﻊ در ﺗﺸﺨﻴﺺ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﺑﺴﻴﺎر ﻛﻤﻚ ﻛﻨﻨﺪه ﺑﺎﺷﻨﺪ
  
  ﺰاريﺳﭙﺎﺳﮕ
ﻫـﺎي ﻫﻤﻜـﺎران  وﺳـﻴﻠﻪ از زﺣﻤـﺎت و ﺣﻤﺎﻳـﺖ ﺑـﺪﻳﻦ
ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻃﺐ ﺳـﻨﺘﻲ و ﻣﻜﻤـﻞ ﻣﺎزﻧـﺪران ﺗﺸـﻜﺮ و 
  .ﮔﺮدد ﻗﺪرداﻧﻲ ﻣﻲ
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